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Odivodnéni hodnoceni prace:

Studentka se v bakalafské praci vénuje oSetfovatelské péci o pacienta po thorakochirurgickém
zékroku. Téma prace je vzhledem ke studovanému oboru vhodné zvoleno. Prace je tradi¢nim
zpusobem c¢lenéna na Cast teoretickou a praktickou. Teoreticka Cast prace v rozsahu 37 stran,
podlozena 33 zdroji a pracovnimi zkuSenostmi autorky, popisuje oblast vySetfovacich metod
vV pneumologii, chirurgicky feSitelnd onemocnéni plic, poopera¢ni péfi a mozné komplikace.
Spousta textu je vSak bez uvedeni zdroje odkud autorka Cerpala a nékteré jsou chybné uvedeny.
Domnivam se vSak, Ze nckteré oblasti péce ¢i intervence, zvlasteé pokud ,,informuji* odbornou
vefejnost, jsou zpracovany spiSe obecné. Napft. str. 57 ,Je-li nutné zaklemovat hrudni drény,
klemujeme vzdy oba dva, nikdy ne jeden.*

V praktické casti si autorka vytycila 1 hlavni a 5 dil¢ich cildi, které vSak ur€itym zplsobem
nekoresponduji s praktickou ¢asti. Pro¢ tfeba jeden s cild nebyl zaméfen na vytvofeni standardu
oSetfovatelské péce? K naplnéni stanovenych cilli bylo vyuZito kvalitativni metody ptipadovych
— takto konkrétné zamétfenou kapitolu v predloZzené praci vSak nenalézdm. Pozitivné hodnotim
snahu srovnat vybrané atributy oSetfovatelské péce s podobné¢ zaméfenymi pracemi. Nebylo by
vSak vhodné&j$i a mozna i smysluplnéjsi srovndvat takto zamétenou péci taktéz s jinymi pracovisti?

Kromé pravopisnych a vyraznych stylistickych chyb, kdy nékteré véty nedavaji smysl, prace
obsahuje taktéz spoustu formalnich nedostatki jako napt. preklepy napi. intartorakalni svérac,
taktéZ upozornuji na nespravné vyjadreni n€kterych zkratek, napt. RZP neni Rychld zachranna
pomoc, aj.

Vibec nepochybuji o autoré¢iné erudici, bohuzel vSak tuto svoji profesionalitu nedokazala ve
zpracovani bakaléaiské prace dostatecné zuroCit. Bohuzel se domnivdm, Ze si ponechala na
zpracovani piedloZené prace nedostatecny prostor a ona ,,hekti¢nost™ jde zde velmi patrna, coz je
velka Skoda.

Velmi ocenuji vypracovani standardu oSetrovatelské péce, ale ptredevsim jeho uvedeni v ,,zivot.*
Ptes uvedené i neuvedené nedostatky, doporucuji praci k obhajob¢ a navrhuji, ptedevsim z diivodu




praktického vystupu — byt nekorespondujicim se stanovenymi cili klasifikovat stupném C — dobie.

Otazky k obhajobé:
Domnivate se, ze cile prace byly zcela naplnény?

Cim si vysvétlujete rozdilny postup v o$etfovani hrudnich drént na plicni JIP a standardnim
plicnim odd¢€leni? Jaké intervence navrhujete pro sjednoceni této péce?

V teoretické Casti popisujete fyzikalni vySetfeni, ma vSeobecna sestra kompetence k tomuto
vysetteni?

Vysvétlete prosim, jak rozumét prvnim dvéma vétam v kapitole 4. 3 Rehabilitace pacienta.

V operacni den pacient zachovava klid na luzku, je vsak motivovan k samostatné hydrataci, aby se
sam najedl a provedl denni ¢innosti. V den operace se doporucuje pacientovi poddvat pouze
tekutiny a vyziva je hrazena infuzemi....
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" Vysledna znamka neni aritmetickym priimérem jednotlivych kritérii hodnoceni prace.




